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ω いわゆる Arthrogryposismultiplex 
congenitaの 2例について
国立山中整形佐野耕三，広谷速人
我々はいずれも先天性外反足を有するいわゆる Ar.
throgryposis multiplex congenitaの2例を経験
した． 1例は 1才の女児で両膝関節の仲良位拘縮，外
反置足および膝蓋骨欠損を認め， 1例は肩・肘・腕・
股・膝関節の両側屈曲位拘縮，外反薗足，風車翼指を
認め，かつ2例共に両股関節脱臼を合併する．本症は
文献的には比較的梼なものとされるが，一次性の崎形
中にも多数先天性拘縮を合併するものがあると考えら
れ，国立山中病院整形外科外来3323名中10名に先天性
多発性関節拘縮を見た．本症の発生原因としては，上
記症例のいずれも血族結婚を認め，かつ妊娠中外傷が
あるがp 後者の原因としての役割は比較的軽いもので
あり，また明瞭な遺伝因子を認めないが，先天的弱点
とくに中医薬なる筋肉系の弱点が発生発育中に於ける
環境との相関関係に於いて成立すると考えるのが当を
得たものではないかと考えられる．
U2) 広範皮膚欠損（前蹄火傷）に対する
muff成形術の成切せる 1例
国立山中整形野島元雄・広谷速人
約6年前に電気のスパークによって左上半身に火傷
をうけ左前腕中央部に於いて接骨は橋状に残存p 尺骨
は中央部約Scm欠損せる26才男子の症例に対しp 約1
年前よりとくに暖湿時に生来する疹痛の寛解p 屈曲位
拘縮をとる左手の運動性の増大p 支持性の増大を企図
して muff成形術を行った． 手術は三回に分けて行
われ，第一回前腕全周の疲痕切除ならびに腹壁トンネ
ルへの持入P 第二回該部下方域より前腕掌側面%への
翻転借皮，第三回該部上方域より同様の訴転植皮，前
腕の遊車産，の順である．術後経過良好，縫合創縁は略
々一期癒合を営み，上記目的を達成し得た．本法は従
来手背癒痕のみに限られ，利用皮膚片もトンネル蓋部
のみであったが，私達は前腕に之を応用し，更にトン
ネル蓋部のみならず上下に鉱大延長して前腕全周の因
縁に成功した．本法の欠点とも云うべき混合感染を防
ぎ得たのは抗生物質の大量投与であったと考える．手
術創固定にはギプス固定を行った．
e演題 12の追加
大和高田市民病院杉本雄三，藤野昭三
入れ墨切除，植皮の事で変った経験をしたので追加
して諸賢の参考に供したいと思います.28才の男子，
前勝の入れ墨を切除する為，局所麻酔で23糎長，巾6.5
緩の紡錘形の皮切を入れて入れ墨を切除した．皮膚総
合せんとしてハタと当惑した．局麻の為緊満した前践
の半周にしか皮膚は残っていず，気のせいか%も皮膚
欠損がある．驚いて縫合せんとしたが，減張切開を除
施しでも絶体に寄らない．万策っきて不潔になった切
皮膚をペニシリンで洗い，その優では芸もないので半
分を切り捨て，模様を前とは逆さにして移植縫合した．
術後緊満の為末檎の浮腫一部嬢死があったが美事に模
様を逆さにして着いた．以後は入れ昼取りの時は，模
様に迷わされずに，気前よく切除せぬ事，局麻は絶体
に行わぬ事にした．又クラウゼを行うとき，移植皮膚
と移植面との密着と云う事がその成否に如何に重大な
因子となるかを知った．半分切り捨てずに縫合したら
密着が不充分で恐らく可なりの壊死を来したであろ
う．
